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な自分にアイデンティティが消え失せてしまったように感 じている。 これはエ リクソンのい う心




たス トレスで成熟後海馬の新生 ニューロンが減少 し、海馬の成長が少なく、縮小していることが
わかった。
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はじめに
　児童虐待、家庭の崩壊、離婚、頻繁 な転居、女性の役割の変遷、な どな どに よるBPD
(Borderline　Personality　Disorder:境界性人格障害)は ますます広が りつつある。 この障害
は、 ヒステ リー、双極性障害、統合失調症、心気症、多重人格性障害(解 離性障害)、性格異
常、アルコール依存症、摂食障害、恐怖症、その他のパーソナリティ障害、アルコールや薬物
乱用、抑 うつ、自殺、などなどである。
　この十数年 のあいだに飛躍的に増 えてきた拒食 ・過食症、薬物乱用、十代の自殺 なども


















　 クライスマ ン&ス トラウス(2005)によると、次 の ように、BPDと い う臨床 的な名称には、




い旅路なのだ」と言 う。多 くのBPDの 人たちは、最も大切に思っている人たちに対 して
抑制のきかない怒 りをぶっつけて しまう。空虚で無力な自分に、アイデンティティが消え






も、BPDの人たちには無縁である。たえまなく押 し寄せて くるむなしさに押 しつぶされ
そ うになって、逃げ出すためにはなんでもしたい。そ うした耐えがたい状態に陥ったとき







駆られて しまう。それ しか考えられなくなるときもある。自分を傷つけたいとい う気持ち




の人たちに くらべて、混乱 した、あるいは矛盾 した自己像 しか描 くことができない。大部
分が否定的な色合いをもつ曖昧な自己イメージの虚 しさを埋めるため、BPDの人たちは











ごしている。BPDをその他のパーソナ リティ障害の患者 と区別する最 も大 きな要素は、
言葉もしくは身体的性的虐待や、第一次的な保護者との長期にわたる別離または放任やネ
グレクトにあると指摘する報告 もある。 また、べつの研究では、BPDの人の20から70%
以上が、心理的、身体的、ない しは性的な激 しい虐待の過去をもつことを報告 している。
　このような不安定な対人関係のあ り方は、青年期を経て成人に達 しても継続するため、
恋愛でも強い緊張をはらみ、短期間で終わって しまうのが普通である。必死になって追い



















る。周 りの期待に合わせなが ら自己像の調整を しなくてはいけないことで、BPDの人々
の脆弱なアイデンティティが、ときにはいっそ う症状を悪化させて しまう場合もある。老






















そ の裏 には強 い 自己不信、疑念や恐れ をいだいて いる。BPDの 内的 な思考形態 は単純 で原始
的 なものであ り、学習に よって身に着けた、 さ りげ ない揺 るぎのない外観を まと うことで、そ
れを繕 ってい るのか も しれ ない、 と クライ スマン&ス トラウス(2005)はい う。




会の人々との人間関係の中で生きているとい う。また、彼はライフサイ クルとい う概念を定義
し、人生には8つ の大きな心理社会的危機(信 頼 「対」不信感　①、 自律 「対」恥・疑惑　②、
自発性 「対」罪悪感　③、　 勤勉性 「対」劣等感　④、　 同一性 「対」同一性拡散　⑤、　 親
密性 「対」孤立　⑥、　 世代性 「対」停滞性　⑦、　 統合性 「対」絶望　⑧)が ある、とい う。
　この八つの分岐点あるいは峠は、それまでの心的体制が次の新 しい心的体制に向か う時に再
体制化されてゆ く時期である。そ して発達の決定的な契機として、なくてはならない人生の節
目となるものであ り、人の性格はこの節目をいかに過 ごしたかによって決まる(鐘 、1986)。
その中でアイデンティティあるいは自我同一性 「対」同一性拡散⑤の危機を超えるためには、
信頼 「対」不信感の危機①を、そ して特に自律性 「対」恥 ・疑惑②の危機をこなしてい くこと
が重要である。次に⑤、①、②について述べることにする。
(1)同-性「対」同-性拡散⑤の危機







し、過去の上に現在自分が確実に築 きあげられているとい う意識 と確信は、「自分」の意識を
支える重要な心理的要件である。 このような確信の上に立って、「自分」の将来がはっきりと
具体性をもって現実的なものとなる。















う。このように心の最も深いところで自己を肯定 し、自分を取 り巻 く世界を肯定することを信
頼と言っている。このようにぎりぎりのところでの基本的信頼はこの世に対する望み、希望を
持つことによって支えられていると言えよう。そ して、この心の最も深いところに不信感があ








　幼児期のテーマは躾 とい ってもよかろ う。この時期、心理社会的状態からす ると、「保持す
ること」と 「手放すこと」の二つを実験するものだと見ることができる。排便、排尿のコン ト
ロールは、一定時間保持 し、特定の時に手放すとい う様態としてみることができる。そ うして
この躾は、親ない し保護者の手によってなされる。親と子との間にみられる躾の構造は、親の
































(2)正常な共生期　生後2～6ヶ 月であ り、乳児と母親とが1つ の全能な組織、1つ の共通
の膜をもつ二者単一体を形成する時期である。
(3)分離個体化期　生後5ヵ 月から、36ヵ月余 りである。この時期は生後4～5ヵ 月に始ま






① 分化期(生 後5～10ヵ月)乳 児の母親に対する身体的依存が減少 し、母親と子ども
が境界を共有 して形成 していた二者単一体の中で、母親と子どもとい う2つの極が分化 し
始める。
② 練習期(生 後10～16ヵ月)幼 児は運動能力の増大に伴い、母親の足元から離れて世
界の探索に乗 り出し、 しばらくはまるで母親のことを忘れたように自分自身の活動に夢中
になる。 しか し周期的に情緒的補給を求めて母親のもとに帰って くる。
③ 接近期(生 後16～25ヵ月)運 動能力の増大に伴い、幼児は自分の意志で好きなとこ
ろへ行けるとい う喜びを感 じるが、同時に分離不安を感 じる。この時期の幼児は自分の新
しい経験を母親がともに喜んで くれることを望み、必要とする。分離の事実に気づいた幼
児は、母親から積極的に離れてみた り近づいた りして、母親との距離をみずから調整 し、
呑み込まれるでもなく見捨てられるでもない適当な距離を見出そ うとする。分離不安があ
まりに強いと、幼児は常に母親の後を追い回 し離れようとしないか、あるいは母親が追い
かけて くることを期待 して無鉄砲にとび出してゆ く。これらは母親との再統合を求める願








き起こす。共生期の 「すべてよい」母親像と分離後の 「悪い」母親像が生 じ、この分裂に
よって 「よい」対象は攻撃衝動から保護される。マーラーは、強制と対象世界の分裂とい
うこの2つ の機制の過度なものが成人の境界例患者に特徴的にみられると指摘 している。
④ 個体性と対象恒常性の確立(生 後25～36+αヵ月)認 知機能が発達 し、自己の心的
表象 と対象の心的表象 とは明確に分離 し、「よい」対象 と 「悪い」対象が1つ の全体とし
て統合される。
　これはマーラーの分離個 体化理論の要約である。とくに再接近期危機の幼児の行動は、治療
係の中で観察されるBPD患者の行動 と多 くの点で共通 している。
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3.心 的外傷後 ス トレス障害 とニ ュ-ロ ン新生
1)心的外傷後ス トレス障害(PTSD)













がら自己を維持 し、生きのびてゆ くために小児期から解離の機制を酷使 し、その結果として交
代人格を作 り出したものと考えられている。
　Bremnerら(1997)の研究対象 となったベ トナム帰還兵を、年齢および学歴が同程度の健
康な人 と比べると、言語性記憶検査で40%程度低い結果を示 した。これは海馬がPTSDで 萎
縮 したためと考えられるが、逆に海馬が小 さいか らPTSD症状を示す ようになったとも考え
























2)海 馬にお ける新生ニ ュ-ロ ン
　大脳生理学の歴史は100年にも及ぶ。胎児の脳の神経細胞はどんどん増えるが、誕生前一 ヶ
月頃から急激に減少 し、その後は増えることはないといわれてきた。 しか し、21世紀直前に大
脳における新生ニューロンが成人の脳で見出された。その部位は海馬であ り、大人になっても








　この増殖 している顆粒細胞は、海馬の錐体細胞CA3の 樹状突起 と繋がる部分である。新生
ニューロンはある期間未熟な状態にある。成体海馬はどのように して新生ニューロンを神経回
路に組み込んでいくのであろ うか。歯状回は横倒 しのV字形になってお り、このVの字形の部
分は終板と呼ばれ、細胞体か ら伸びた長い軸索からな り、海馬の中継基地であるCA3に 信号
を送る部分である。出生1ケ 月前頃か ら海馬における顆粒細胞とCA3は 結びつきは じめ、3















育環境が脳にあたえる長期的な影響 を調べてみ ると、強いス トレスを受けた乳児が必ず
PTSDになるわけではないが、　PTSDになった人を調べてみると、養育期に虐待などを受け
た人が多かった。
　子供が母親の愛情を受けられなかった り虐待を受けた りすると、大人のス トレス反応と同じ





小する可能性を示 していた。また、ス トレス反応によって血中のグルココルチコイ ドがふえる
と、海馬にあるグルココルチコイ ド受容体がそれを感 じ取 り、減らすように視床下部に指令を
出すと考えられている。 しか し、増えすぎると受容体が減って、グルココルチコイ ドの抑制が
ききにくくなることがわか っている。これらの結果から、「養育期に極度に強いス トレスを受
けると、海馬がス トレスで萎縮 しやす く、PTSDにかか りやす くなる可能性がある」 と神庭
らは言 う。
　養育期の愛情はス トレスに対する強さを左右する。ハン ドリング(人 の手に15分程度乗せ、






ある。ス トレス反応が起きてグルココルチコイ ドの増加を感 じ取ると、海馬はグルココルチコ
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イ ドを減 らす よ うに視床下部に指令を 出す と考え られてい る。生 まれてす ぐに親か ら引 き離 さ
れた ラ ッ トでは、 このグル ココルチ コイ ドの受容体が少 な くなってい ることがわか ってい る。
これは、養育時に虐待 など強い ス トレスを受け ると、 グル ココルチ コイ ドの増加が感知 されに
くくな り、 グル ココルチ コイ ドが下が りに くくなることを示唆 してい る。 これに よって、 ス ト
レスに弱い脳 となる可能性があ る。 これ らの研究は、養育期 のス トレスが海馬に異常を引 き起
こ し、 ス トレスに弱 くPTSDに な りやすい脳に なる可能性 のあ るこ とを示唆 してい る。
2)心の傷と脳の発達
　脳や心は心地よい状態のときによく発達する。乳児は自分を含む周囲の人々との関係の調和
が うまくい く時にほっとして、泣いた り、 しがみついた りし、不快や要求を訴える。自分の要
求をわかって くれる人に乳児がなつ くことを 「愛着」とい う。要求をよくわかって くれる人に
は安定 した愛着が、わかって くれない人には不安定な愛着が発達する。最近一見おとなしく、















レス ・ホルモンが分泌されるとい う悪循環におちいる。すると普通の学習能力に欠陥が生 じ、
自分をおさえる力や注意力などの発達が阻害され、性格形成にもかたよりが生 じて くる。
　生後間もない乳児でも快の感情表現を しめ し、母親が見つめるとじっと見返 し、話 しかける
と口を開けた り、静かになる。生後2週 間 ぐらいまでに、ほほ笑みがは じまり、その回数は し





てて笑 うとい う項 目が、非常に重要なポイン トと考えられている。
　新生児における 「泣 く」とい う行為は、悲 しさとい うよりは不快感(多 くは空腹感)や さび
しさの伝達手段であ り、生後1ヵ 月以内の新生児が泣 くときに涙を流すことはまずない。生後
半年以降、自我と個性が発達 して くる。すると、基本的要求にこたえてもらえないことや、新
たにできるようになったこと(た とえばお座 りなど)を させてもらえないことに対する不満が、
泣 くとい う形で表現される。同じころから恐怖心が芽生え、見知らぬ人に話 しかけられた り、
兄が しかられたのをみて、泣きだすようになり、9ヵ 月ごろから嫉妬の感情をみせるようにな







































　発達過程の子どもは、この分離 ・個体化段階を通 じて自分と他者を区別する境界を しること
になり、その作業には二つの大きな葛藤が伴 う。自律性を確立 したい欲求と、 しがみついて親


















考え られてい る。生 まれてす ぐに親か ら引 き離 された子 ラ ッ トの海馬では、 ハン ドリングを受
けて育 った子 ラ ッ トの海馬 よ りも、新 しく生 まれ るニ ュー ロンの少 ない ことがわか った。
　BPD(境 界性 障害)は 多様 なパ ター ンを含む が、 アイ デ ンテ ィテ ィのベースに なる 自我境
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況で明らかになる。以下の うち、5つ(ま たはそれ以上)で 示される。
(1)現実にまたは想像の中で見捨てられることを避けようとする気違いじみた努力




(4)自己を傷つける可能性のある衝動性で、少な くとも2つ の領域にわたるもの(例:浪 費、性行為、
　　物質乱用、無謀な運転、無茶喰い)。
　　注:基 準5で 取 り上げられる自殺行為または自傷行為は含めないこと。
(5)自殺の行動、そぶ り、脅 し、または自傷行為の繰 り返 し。
(6)顕著な気分反応性による感情不安定性(例:通 常は2、3時 間持続 し、2、3日 以上持続すること
　　はまれな、エピソード的に起こる強い不快気分、いらいら、または不安)。
(7)慢性的な空虚感。
(8)不適切で激 しい怒 り、または怒 りの制御の困難(例:し ば しばかんしゃくを起 こす、いつも怒って
　　いる、取っ組み合いの喧嘩を繰 り返す)。
(9)一過性のス トレス関連性の妄想様観念または重篤な解離性症状。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(医学書院　1996)
(かしはら ・え りゅう　外国語学部教授)
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